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　入院時現症：Performance Status 1-2．身長 
156 cm，体重 67.0 kg．意識清明，体温 36.2 ℃，
血圧 162/73 mmHg，心拍数 93 /min，　SpO₂：






　 血 液 検 査：WBC 114 × 10² / μ l（neut 
73.9%，lym 19.7%，mono 4.7%），RBC 451 ×
10⁴/ μ l，Hb 13.0 g/ μ l，Ht 39.9%，MCV88.5 
fl，Plt 40.8 × 10⁴/ μ l．PT-% 94.6%，PT-INR 
1.03，APTT 28.2 sec，Fbg 619.4 mg/dl，
D-dimer 0.80 μ g/ml．TP 6.5 g/dl，Alb 3.2 
g/dl，BUN 7.6 g/dl，Cre 0.62 mg/dl，Na 139 
mEq/l，K 4.3 mEq/l，Cl 104 mEq/l，T-Bil 0.5 
mg/dl，AST 28 U/l，ALT 18 U/l，LD 203 
U/l，ALP 226 U/l， γ GT 13 U/l，CRP 2.97 
mg/dl．CEA 5 5 ng/ml，CA19-9 <2.0 U/ml，
KL-6  709 U/ml，SP-D  1080 ng/ml，Pro-GRP 














　診断：肺癌 （cT4N2M1a Stage Ⅳ a），EGFR 













与 を 行 っ た． 診 断 確 定 後，12 月 21 日 よ り





















特に頻度が高いのはエクソン 19 のコドン 746-
750 の５つのアミノ酸（ELREA）を中心とす
る部位の欠失変異とエクソン 21 のコドン 858
においてロイシンからアルギニンに変化する
（L858R）点突然変異である3．現在治療で使用


























EGFR T790M 遺伝子変異だけでなく，major 
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